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Achtergrond: Er is een toenemende wetenschappelijke aandacht voor volwassenen met een 
autismespectrumstoornis (ASS), mede doordat de prevalentie hoger blijkt dan eerder gedacht 
(0,6% – 1%). Volwassenen met ASS kampen met executieve functieproblemen, wat 
vermoedelijk de mogelijkheden voor adequate coping beperkt.  
Doel: Ten eerste wordt nagegaan of volwassenen met ASS beperkt zijn in hun executieve 
functies Cognitieve Flexibiliteit, Zelfevaluatie, Initiatief nemen, Werkgeheugen en Plannen en 
Organiseren. Ten tweede wordt onderzocht of beperkingen in het executief functioneren (EF) 
negatief samenhangen met het gebruik van een probleemgerichte copingstijl (H.1), positief  
met het gebruik van een emotiegerichte copingstijl (H.2) en positief met gebruik van een 
passief reactiepatroon (H.3). Daarnaast wordt exploratief onderzocht of leeftijd een 
modererende invloed heeft op bovengenoemde drie relaties.  
Deelnemers, procedure, onderzoeksontwerp: Volwassenen met een gemiddeld of hoger 
intelligentieniveau bij wie ASS is vastgesteld hebben een zelfrapportagevragenlijst ingevuld 
(survey met één meetmoment). Circa 27% van de data is afkomstig uit GGZ-cliëntendossiers, 
de overige data zijn afkomstig via respondentenwerving (53% non-respons op 182 uitgezette 
vragenlijsten).   
Meetinstrumenten: Naast enkele biografische gegevens werd gebruik gemaakt van de Brief-
A, die beperkingen in het executief functioneren meet en van de Utrechtse Copinglijst (UCL), 
die het gebruik van zeven copingmechanismen in kaart brengt.  
Resultaten: Conform H.1 blijken beperkingen in het EF (met name Cognitieve Flexibiliteit) 
gerelateerd te zijn aan een geringer gebruik van probleemgerichte coping. H.2 wordt niet 
ondersteund door de bevindingen, aangezien resultaten erop wijzen dat EF geen variantie 
verklaart in het gebruik van emotiegerichte coping. EF doet dit wel ten aanzien van een 
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passieve reactie, conform H.3. Met name Cognitieve Flexibiliteit en Werkgeheugen spelen 
hier een betekenisvolle rol. Er is geen significante ondersteuning voor een modererende rol 
van leeftijd in de drie verbanden.  
Conclusie en aanbevelingen: Vervolgonderzoek wordt aangeraden naar de verbanden tussen 
EF, copingstijlen bij volwassenen met ASS en leeftijd, inclusief onderzoeksmethoden die 
meer licht werpen op causaliteit. Aandachtspunten bij (survey) vervolgonderzoek betreffen 
het voorkomen van bias door zelfselectie en een steekproef van voldoende omvang.   
 








Background: Scientific interest in adults with autism spectrum disorder (ASD) is growing, 
partly because of a higher prevalence than previously estimated in research (0,6%-1%). 
Adults with ASD experience problems with executive functions (EF), which presumably 
limits adequate coping.  
Aim: First, this study explored whether adults with ASD have limitations regarding their 
executive functions measured by subscales Shift, Self-Monitor, Initiate, Working Memory 
and Plan / Organize. Second, we expected a negative correlation between limitations in EF 
and a problem-focused coping style (H.1), a positive correlation between limitations in EF 
and an emotion-focused coping style (H.2) and also a positive correlation between limitations 
in EF and a passive reaction style (H.3). Additionally, we explored whether age moderated 
these three relationships. 
Participants, procedure, design: Adults with a normal or higher intellectual capacity (IQ), 
all diagnosed with ASD, completed a questionnaire. More than a quarter of the data (N = 
27%) were retrieved from the client files of a psychiatric care unit, the remaining participants 
were recruited via alternative ways, such as psychiatric care workers and via online patient 
forums or websites of patient care organisations (N = 182, non-response = 53%).   
Measures: Next to biographical measures, respondents were asked to fill out the Brief-A, 
which measures limitations in executive functioning and the Utrechtse Coping Lijst (UCL), 
which assesses seven different coping mechanisms.  
Results: Consistent with H.1 we found a negative correlation between EF and a problem-
focused coping style, suggesting that limitations in executive functioning (specifically 
cognitive flexibility-problems) partly determine the use of a lesser problem-focused coping 
style. The results did not support H.2, indicating that executive functioning does not explain 
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variation in the use of this style. In line with H.3, however, executive functioning does 
explain variation in the use of a passive reaction style. We further observed that Shift and 
Working Memory in particular played a significant role in this relationship. We did not find 
evidence for the moderating role of age in the three hypothesized relationships.  
Conclusions: Future research should focus in more intricate detail on the three relationships 
examined in the current study, reckon a self-selection bias when recruiting participants, and 
should examine hypotheses with a more sizable sample. Also, different studies that can 
establish causality are recommended.   
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